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論 文 内 容 の 要 旨 
【目的】 
冠動脈バイパスにおいて冠動脈狭窄が軽度な場合、グラフト血流は自己冠動脈血流と競合するとされ
る。一方、慢性完全閉塞病変(CTO)における側副血行路を介する血流の多寡とグラフト流量の関係に
ついては未だ不明である。今回、左冠動脈前下行枝(LAD) CTO例において、側副血行を介する血流が
グラフト流量に影響するか検討した。 
【対象】 
2001年 1月から 2012年 12月に単独冠動脈バイパスを施行した 666例のうち、LAD近位部に CTOを有
し、内胸動脈(ITA)にて LADを再建した 70例を対象とした。 
【方法】 
術前 Rentropスコア（0～3）により、P群（0 or 1、n = 22）、M群（2、n = 23）、R群（3、n = 25）
の 3群に分けた。術中に計測した ITAグラフトの mean graft flow (MGF)と pulsatility index (PI)、
術後早期グラフト開存率及び遠隔期成績を 3群間で比較した。 
【結果】 
MGF(ml/分)は P群：50.4 ± 26.3・M群：43.1 ± 24.1・R群：32.6 ± 14.4、PI は P群：1.69 ± 0.62・
M群：2.29 ± 1.01・R群：2.54 ± 1.60であり、いずれも 3群間で有意に異なっていた(p = 0.025、
p = 0.046)。R群では P群に比べ有意に MGFが低く(p = 0.020)、PIが高かった(p = 0.041)。全例で
ITA グラフトは開存し、術前に認められた側副血行路は描出されなかった。追跡期間は平均 5.00 ± 
3.11年で、生存率、心事故回避率、心エコー上の左室収縮率に差を認めなかった。 
【結論】 
LAD・CTO例において、Rentropスコアが大きく、側副血行が良好と考えられた症例ほど、ITAグラフ
トの MGF は低く PI は高値で、グラフト流量は側副血行血流と競合することが示唆された。CTO にお
けるグラフト流量は側副血行路の状況を勘案して評価すべきと考えられた。 
 
論 文 審 査 の 結 果 の 要 旨 
 
 冠動脈バイパス術において冠動脈狭窄が軽度な場合、グラフト血流は自己冠動脈血流と競合すると
される。一方、慢性完全閉塞病変（CTO）における側副血行路を介する血流の多寡とグラフト流量
の関係については未だ不明である。本論文は、左冠動脈前下行枝（LAD）CTO 例において、側副血
行を介する血流がグラフト流量に影響するか否かを検討したものである。 
対象は 2001 年 1 月から 2012 年 12 月に大阪市立大学心臓血管外科において単独冠動脈バイパスを
施行した 666 例のうち、LAD 近位部に CTO を有し、左内胸動脈（ITA）にて LAD を再建した 70 例
であった。方法は、これら 70 例を術前 Rentrop スコア（0～3）により、P 群（poor collateral、Rentrop 
0 or 1、n = 22）、M 群（moderate collateral、Rentrop 2、n = 23）、R 群（rich collateral、Rentrop 3、
n = 25）の 3群に分け、術中に計測した ITA グラフトのmean graft flow (MGF)と pulsatility index (PI)、
術後早期グラフト開存率及び遠隔期成績を比較検討したものであった。 
結果は、MGF (ml/分)は P 群：50.4 ± 26.3・M 群：43.1 ± 24.1・R 群：32.6 ± 14.4、PI は P 群：
1.69 ± 0.62・M 群：2.29 ± 1.01・R 群：2.54 ± 1.60 であり、いずれも 3 群間で有意に異なって
いた（p = 0.025、p = 0.046）。R 群では P 群に比べ有意に MGF が低く（p = 0.020）、PI が高かった
（p = 0.041）。全例で ITA グラフトは開存し、術前に認められた側副血行路は描出されなかった。追
跡期間は平均 5.00 ± 3.11 年で、生存率、心事故回避率、心エコー上の左室収縮率に差を認めなか
った。 
以上の結果から、本論文は、LAD・CTO 例において、Rentrop スコアが大きく、側副血行が良好と
考えられた症例ほど、ITA グラフトの MGF は低く PI は高値で、グラフト流量は側副血行血流と競合
すること、CTO におけるグラフト流量は側副血行路の状況を勘案して評価すべきことを明らかにし
たものであり、冠動脈バイパスの手術成績向上に寄与する点が大であると考えられた。よって、本研
究者は博士（医学）の学位を授与されるに値するものと判定された。 
